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　　　　　　　　　　　　（C痂げ：Prげ3．：翫9切．・cα）
　　　The　ef［ect　of　extracellular　K　ions　on　ACh　contracture　of　rabbit　superior　rectus　muscle
was　studied，　and　the．　fQllQwing　results　were　obtained．
　　　　1）Atransient　response　was　elicited　by　120．8　mM　K，　and　transient　and　sustained
responses　were　induced　by　10－49／ml　ACh．
　　　　2）K－contractures　in　the　Ringer　solutio．n　contaiIlig　concentrations　ranging　from　43．4
to　101．4　mM　K　ions　consisted　of　transient　and　sustained　te．nsions．　The　extent　of　the．sustained
tens．ion　decreased　with　increasing　of　concentration　of　K．
　　　　3）Contracture　was　elicited　by　ACh　in　43．4－101．4　mM　K　Ringer　solution．　The　extent
of　the　contracture　decreased　with　ihcreasing　of　concentration　of　K，　and　the　contracture
nearly　disappeared　at　101．4　mM　K．
　　　　4）The　co．ntracture　was　again　produced　by　ACh　on　higher　K－concentrations（above
120．8mM）and　wa畢slow　and　sustained．．The．contracture　failed　in　the　absence　of　calciu皿
and　was　markedly　inhibited　by　d－tubocurarine．
　　　5）The　second　phase　of　control　ACh¢ontracture　di．sappeared　in　Ca・de田cient　medium
and　the　control　ACh　contracture　was　completely　inhibited　by　d－tubocurarine．
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Received　August　29，1979　and　accepted　November　26，1979）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1　　1ntroduction
　　　　Morphological　studles　have　shown　that　the　extraocular　muscles　contaln　at　least　three
types　of丘bers，　i．　e．，　the　fast，　slow　and　intermediate丘bers1・2）．　Electrophysiologi．cal　work　has
also　identi丘ed　the　three　types　in　the　cat’s　extraocular　m　uscle穽）．　Kerh4）succeeded　in　separating
the　rabbit　superi．or　rectus　muscle　into　strips　containing　muscle丘bers　exclusively　of　the　Feld－
erstruktur　and　predonlinantly　of　the　Fibrillenstruktur　type　and　showed　dif〔erences　in　their
reactivities　t．o　acetylcholine（ACh）．　The　rat　inferior　rectus　muscle　was　shown　to　exhibit　tran－
sient　and　sustai．ned　contractures　in　a　variety　of　potassium（K）concentrations；it　was　suggested
that　the　fo．rmer　was　derived　from　fast　and　slow　fibers　and　the　Iatter　from　the　slow丘bers5）．
Further皿ore，　mammalian　and　av三an．smooth　muscles6）and　denervated　rat　diaphragm7）wh三ch
have　been　depolarized　by　imm．ersion　in　K－Ringer　solution　still　respond　to　ACh，　but　a　similar
response　has　not　yet　been　studing　on　some　mechanical　responses　of　rabbit　superior　rectus
muscleゴη諺ro臼・の．　In　this　investigation　properties　of　K　contracture　and　ACh　contracture　are
described　in　rabbit　superior　rectus　muscle　in　an　attempt　to　test　whether　ACh　contracture　is
elicited　in　K－depolarized　superior　r．ectus　muscle．
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　2　　Materials　al［dL　Methods
　　　　Fifty　albino　rabbits　of　either　sex　weighing　3．0－3．5　kg　were　used　for　the　experiment．　The
superior　rectus　muscle　was　dissected　after　decapitation　and　s．hedding　of　blood，　The　right
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and　left　superior　rectus　muscles　were　removed　with　their　proxir箪al　end　attached　to　a　segment
of　the　sphenoidal　bone　and　their　distaI　tendon　to　the　eyeballs．　Immediately，　the　preparation
was　immersed　in　the　cold　oxygenated　normal　saline．　The　sphenoidal　bone　wa．s　cut　in　half
and　two　bundles　were　ol）tained，　one　of　which　was　used．　The　muscle　was　split　into　two　strips
along　the　midline，　and　the　strips　with　ca．1．O　mm×1．5　mm　of　cross　section　were　obtained
with　its　cranial　end　attached　to　a　segment　of　the　sphenoidal　bone　and　its　caudal　end　to　a
piece　of　the　sclera．　Thin　silk　threads　were　tied　through　the　cranial　and　the　caudal　ends　of
the　strip．　The　strip　was　then　transferred　to　a　muscle　bath　and　was　su．spended　vertically；
the　thread　of　the　proximal　end　was　fixed　tQ　a　glass　hook　in　the　bath　and　that　of　the　other
end　was　attached　to　a　lever　of　the　force　transducer（San－Ei　Instrument　Co．，　Ltd．，　type　45072），
which　was　used　to　measure　the　iso皿etric　contractions．　The　transducer　was　connected　to
abiophysiograph（San－Ei　Instrum．ent　Co．，　Ltd．，180　System）．　Tensions　were　registered　with
pen　writing　recorder（San－Ei　Instrument　Co．，　Ltd。，　W－809）．　The　strip　was　incubated　under
an　initial　tensio血of　500　mg　usually　for　60　minutes　to　reach　a　ste．ady　cQndition，
　　　　The　basic　incubating　medium　was　a　balanced　salt　solution（m　mol　per　liter）：NaCl，116．12；
KCI，4．65；CaC12，2．48；MgSO4，2．39；glucose，108．8　i　NaHCO3，2．45；KH2Pq，！．52；the　pH
was　adjusted　to　the　range　of　7．0－7．2．　The　bath　was丘11ed　with　12　ml　of　the　solution，　con・
tinuously　bubbled　with　a　mixture　of　95　percent　O2　and　5　perc．ent　CO2　and　maintained　at　a
constant　temperature　of　3．70．C，　which　was　controlled　by　means　of　Coolnics（Komatsu　Denshi，
CTR－1）．
　　　　The　K－Ringer　solutions　were　prepared　by　replacing　all　of　the　NaCl　or　some　of　the　NaCl
of　the　basic　medium　by　an　equivalent　amount　of　KCI．　The　180．8　mM　K－Ringer　solution　was
prepared　by　addition　of　30　mM　K2SO4　to　120，8　mM　KC1－Ringer　solution．　ACh　solution　with
aconcentration　of　10－4g／ml　was　prepared　by　dissolving　ACh　in　the　basic　medium　or　the
K－Ringer　Solution　containing　10－59／mI　of　eserine．　ACh　and　K－contractures　were　induced　by
replacing　as　quickly　as　possible　the　basic　medium　with　the　above　solutions．　After　the　muscle
strip　showed　a　contracture　i血the　K－Ringer　solution　and　spontaneously　relaxed，　K－Ringer
solution　containing　ACh　was　replaced　to　induce　ACh　contracture　of　the　depolarized　muscle．
Ca－de伍cient　soIution　was　prepared　hy　olnitting　CaC12，　but　chelate　compounds　such　as　EDTA
were　not　used．　The　experiment　was　made．　after　the　muscle　strip　was　immersed　in　Ca－de缶一
cient　medium　for　20　minutes．　D－tubocurarine　was　added　at　a　concentration　of　5×10　5g／ml
to　the　basic　mediuln　or　K－Ringer　soluti．on．　The　experiment　was　carried　out　after　the　muscle
strip　was　immersed　in　the　basi．c　medium　containing　d－tubocurarine　for　10－15　minutes．
　　　　ACh　was　purchased　from　Da．iichi　Seiyaku　Co．，　Ltd．，　eserine（physostigmine　salicylate＞from
TQrii＆Co．，　Ltd．，　and　d－tubocurarine（curare）from　Nakarai　Chemicals，　Ltd．　Other　chem．icals
were　comrnercial　products　of　the　best　reagent　grade　available．
3　Results
　　　　Fig．1shows　the　contractures　induced　by　120．81nM　K－Ringer　solution　and　by　10　荏g／ml
of　ACh　in　the　basic　medium．　The　Kcontracture　was　a　transient，　whereas　the　ACh　contrac－
ture　was　hiphasic　consisting　of　transient　and　sustained．
　　　　Fig．2demonstrates　the　contractures　provoked　hy　solutions　with　increased　K－concentration
and　by　solutions．　containing　ACh　with　the　corresponding　K－conc．entration．　When　43．4　mM
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　　　　　Fig．1　Potassium　contracture　and　ACh　contracture
　　　　　　　　　　　　　ofτabbit　superior　rectus　muscles．
A：120．8mM　KC1－Ringer　solution．
B：Basic　medium　containing　10－4　g／m♂ACh　and　10－59／ml　eserine．
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Fig．2　Mechanical　responses　to　ACh　applied　in　potassium　solutions，
　　　　　A＝43．4mM　KCI．　B＝82．1　mM　KCI．　C：101．4　mM　KCI．
　　　　　　↑＝Potassium　Ringer　solution．
　　　　　傘＝Potassium　Ringer　solution　containing　10－4　g／m♂ACh．
K－Ringer　solution　was　applied（Fig．2A），　a　we11－de丘ned　transient　tension　development　appeared
at　the　initiation　of　the　contracture，　and　it　was　followed　by　a　sustained　tension　with　char－
acteristic　of　oscillation．　Raising　the　K－concentration　to　82．11nM（Fig．2B），　the　transient　tension
was　cIosely　sinlilar　to　that　observed　at　43．4　mM　KRinger　solution，　but　the　sustained　tension
declined　with　slight　oscillation．　The　increase　of　the　K－concentration　to　101．4　mM　induced
contracture　with　the　transient　phase　closely　similar　to　that　observed　at　82．1　mM　K－Ringer・
solution　and　smaller　sustained　tension　without　oscillation　than　that　induced　by　82．1　mM　K－
Ringer　solution（Fig．2C）．
　　　　When　the　43．4　mM　K－Ringer　solution　induced　contracture　had　subsided（Fig．2A），　the
application　of　the　43．4　mM　K－Ringer　solution　containing　ACh　developed　tensiQn　of　two　distinct
phases．　The　tension　was　markedly　smaller　than　that　of　control　ACh　contracture．　Increasing
Kconcentration　of　the　Ringer　sQlution　tQ　82．1　mM　caused　to　develop　tension　which　was　mono一
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phasic　corresponding　to　the　second　phase　of　the　control　ACh　contracture　with　respect　to
time　course，　but　was　further　smaller（Fig．2B）．　Raising　the　K－concentration　to　101．4　mM
（Fig．2C），　a　slight　tension　of　monophase　was　elicited　by　the　application　of　the　101．4　mM　K－
Ringer　solution　cQntaining　ACh．
　　　　Fig．3demonstrates　the　contractures　provoked　by　120．8　mM　K　and　180，8　mM　K　and　by
the　corresponding　K－Ringer　solutions　containing　ACh．　The　Ringer　solution　containing　120．8
1nM　K　provoked　a　only　transient　tension（Fig．3A），　and　the　one　contai血g　180．8　mM　K，　too，
was　similar（Fig．3B）．　Surprisingly，　the　contractures　were　induced　by　ACh　in　the　correspond－
ing　KRinger　solution．　The　contractures　had　markedly　short　latency　and　rose　slowly．　Dif－
ferring　from　the　contractures　produced　by　ACh　in　K－Ringer　solution　in　concentrations　ranging
from　43．4　mM　to　101．4　mM，　the　time　reached　a　maximal　tension　was　very　long　and　the　tension
was　markedly　sustained．　Moreover，1arger　tension　was　elicited　by　ACh　in　180．8　mM　K・Ringer
solution．　As　shown　in丘g．3B，　the　contracture　was　reduced　and　completely　relaxed　when
returned　to　the　basic　medium，　so　it　was　not　merely　irreversible　contracture（rigor）．　Concerning
the　ACh　contracture　of　depolarized　muscles　by　K，　there　are　reports　on　mammalian　and　avian
smooth　muscles5）and　on　denervated　rat　diaphragms7）．　Under　experimental　conditions　of　Evans
et　al．6）125　mM　KCI　and　138　mM　K2SO4　were　used，　and　in　most　cases　the　temperature　was
in　ranging　from　20℃to　30℃．
results，　L　e．，　slow　and　sustained．
cholls7）only　42　mM　K　was　used．
ternperature　being　in　the　range
The　type　of　the　contractures，　however，　were　similar　to　our
On　 he　other　hand，　iII　the　instance　of　Jenkinson　and　Ni－
In　addition，　above　30。C　ACh　became　ineffective，　the　optima1
18－22℃，and　the　shape　of　responses　to　ACh　in　K－Ringer
solution　varied　with　concentrations　of　ACh，
　　　　Fig．4illustrates　the　relatiQn　between　the　logarithm　of　K－concentrations　in　the　test　solu－
tion　and　the　tension　output　derived　from　ACh　of　K－depolarized　muscle．　The　amplitude　of
tension　was　determined　at　two　different　points　which　corresponded　to　the　peak　of　the　transiellt
component　and　that　of　the　sustained．　The　transient　tension（open　circles）decreased　as　the
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　A＝120．8mM　KC1．　B：180．8mM　K（1120．8mMKC1十30mMK2SO4），
　　↑：Potasslum　Ringer　sQlution．
　　傘lPotassium　Ringer　solution　containing　10－4　g／ml　ACh．
　　↓lWash　out　with　basic　medium．
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Curve　relating　the　amplit．ud．e　of　the　ACh　contracture　of　potassium
depolarized　muscle　to　log　I（．
　　　　Q　　O；t．he　amplitude　of　the　transient　tension．
　　　　●　　　●：the　amplitude　of　the　sustained　tension．
　　　　　　　　　　　　A　　　　　B　　　　　C
Fig．5　ACh　contracture　in　Ca－de飾cient　medium．
　A：10－4g／mZ　ACh　containing　10－5　g／m♂eserine．
　B：ACh　contracture　i．n　Ca－de駈cient　medium．
　C＝Recovery．
K－co．ncentfations　increased　and　completely　disappeared　at　82．1　mM　K．　The　sustained　te血sion
（filled　circles），　on　the　other　hand，　declined　with　higher　Kconcentrations，　and　attained　a　minimal
value　with　about　101．4　mM　K，　and　again　increased　when　the　solution　contained　120．8　mM　K
or　more．　Ids　noticeable　that　the　respon．se　of　normaユskeletal　muscle　to　ACh　apphed　in　h三gh
K－Ringer　solution　again　increased．　Thesεphenomena　have　not　yet　been　reported　on　ex－
traOCUIar　mUSCIe．
　　　　The　ACh　colltracture　in　Ca－de駈cient　mediu．m　and　response　to　ACh　applied　in　Ca－def丑cient
K－Ringer　solution　are　shQwn　in丘gs．5and　6．　The　forlner　was　elicited　after　immersioll　in
Ca－de缶cient　medium　for　151ninutes．　Under　this　condition，　the丘rst　phase　was　suppressed
hy　about　33％，　whereas　the　second　one　was　nearly　disappeared（Fig．5B＞．　F至fteen　millutes
after　returned　to　the　basic　medium，　the丘rst　phase　was　recovered，　but　the　second　one　was
not　fully　recovered．　The　latter　was　carrie．d　out　after　immersion　in　Ca－de岱cient　medium　for
20minutes．　Applied　1．20．8　mM　K・Ringer　solution，　a　transient　tension　was　induced．　By　re－
placing　the　K－Ringer　solution　to　the　Ca－de価cient　K・Ringer　solution　containing　ACh，　slight
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contracture　was　provoked（Fig．6）．
　　　　Fig・7shows　effects　of　5×10－59／ml　of　d－tubocurarine　on　K－contracture，　Ach　contracture
and　the　response　to　ACh　applied　in　the　K・Ringer　solution。　As　shown　in丘g．7A，！20．8　mM
　ぎづ　い1
　　　　ξ　　1　「
隔一㈲
’　　　　　　　重 ，3＿’　；19“胤　へ　　』陣一を吻馬
@　至　・ 病甲羅こ 二Lξ
に⊥： 　　・　　iEマ痩響等麟
｛二墜 ；ヨ〆台 一掃一・
…　腔　一嘔　　　　　　　　　　払一…一一．一響…一熱一　　逓
Fig．6　Potassium　colltracture　and　ACh　contracture　of　superior
　　　　　　　rectus　muscle　in　Ca－de臼acient　medium．
　　　　Preincubation：20　min．
　　　　Concentration　of　potassium　Ringer　solution；120．8　mM．
　↑：Potassium　Ringer　solution，
傘；Potassium　Ringer　solution　containing　10一4　g／m♂ACh．
　　　　（Vertical　line　was　artifact　by　exchanging　Qf　bathing　fluid）
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黶Ek一・蕊ま～　　　　　　　心 ｛Fig．7　Ef［ect　of　d－tubocurarine　on　potassium　and　ACh　contracture．
　　　　A；Potassium　contracture（120．8　mM　KCI）．
　　　　　↑　 二　Control．
　　　　傘：With　d－tubocurarine．
　　　　B：ACh　contracture（10－49／mZ）．
　　　　　↑　＝　Control．
　　　　余　With　d－tubocurarine．
　　　　C　ACh　contractl皿e　ill　the　potassium　depolarized　muscle．
　　　　　1：Potassium　Ringer　sQlution（120．8　mM　KC1）．
　　　　　令　Potassium　Ringer　solution　containing　10－4　g／m♂ACh．
　　　　　↓Washing　with　basic　medium．
　　　　　　　　Preincubation：10－15　tnin．
　　　　　　　　Concentration　of　d－tubocurarine＝5×10－5　g／m♂．
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K－induced　contracture　was　not　changed．　On　the　other　hand，　the　ACh　contracture　was　almost
completely　abolished（Fig．7B）；furthermore，　ACh　contracture　of　the　K－depolarize．d　muscle
was　markedly　inhibited（Fig．7C）．
4　Discussio皿
　　　　As．　shown　in　the　present　experiment，　monophasic　contracture　was　induce．d　by　high　K
（above　120．8エnM）（Fig．1A）and　two　distinct　phasic　by　high　ACh（10　49／ml）（Fig．1B）in　rabbit
superior　rectus・muscles　which　were　histologically　mixed．　Further　studies　were　carried　out
to　elucidate　the　me．chanism　of　these　contractures．
　　　　In　th．e　range　43．4－101．4　mM　K　contractur．es　were　biphasic：transient　and　sustained，　and
the　former　remained．　nearly　unchange．able　with　increasing　of　K－concentrations；the　latter　de．
creased　wi亡h　increasing　of　K－concentra亡ions　and　compユetely　abolished　at　120．8　mM　K（Figs．
2and　3）．　More　recently，　Chiarandini5）has　reported　that　in　rat　inferior　rectus　muscle　the
develop皿ent　of　transient　and　sustained　tensions　are　noticed　to　be　depende．nt　of　K－concentra．
tions．　The　transient　tension　increased　as　the　logarithm　of［K］o　increased，　and　the　maximal
tension　was　obtained　when　the　solution　contained　50　mM　K　or　more．　The　sustained　tension，
on　the　other　hand，　was．observed　at　200日目30　mM　K　and　attained　a　maximal　value　with　a
［K］obetween　30　and　50　mM，　declined　with　higher　cQncentrations，　and　disapPeared　at　120．8
mM　K．　Our　result　was　closely　in　agre．emeht　with　his　report，　From　his　res岨ts　it　was　sug－
gested　that　under　120．8　mM　K　the　transient　tension　was　derived　from　f．ast　and　slow　muscle
五bers，　and　the　sustained　from　slQw且ber　alone．　Moreover，　he　noticed　that　slow丘ber　was
relatively　impermeable　to　Cl　and　fast丘ber　had　a　high　permeahility　for　this　anion．　From
these　suggestions　it　was　suggested　that　the　transient，　above　120．8　mM　K－induced，　contracture
was　derived　from　only　fast　muscle丘ber．　It　is　likely　that　our　result，　in　which　ahove　120．8　mM
K－induced　contracture　was　a　transient血ay　be　explained　by皿eans　of　inhihition　of　the　con．
tracture　of　slow丘ber　in　high　K－concentration．　In　addition，　although　in　our　result　remarkable
oscillation　in　43．4　mM　K　was　noticed，　Chiarandini5）did　not　show　this　phenomenon．
　　　　Using　frog　rectus　abdominis　muscle　possil）ly　composed　of　fast　and　slow　muscle丘bers，
Scheinerlo）has　reported　that　returning　to　basic　medium　after　the　application　of　a　strong　KCl
concentration　for　a　long　time　the　electric　excitability　abolished，　but　acetylcholinic　excitability
τemained．　Later，　it　was　described　that　this　cQntracture　might　be　derived　from　slow　fiber11）．．
Scheiner’s　experiment，　hQwever，　difEerred　from　ours　becau．se　in　his　experiment　ACh　contrac．
ture　was　not　carried　out　in　the　p．resence　of　K　i．ons．
　　　　It　has　been　reported　that　the　mammalian　and　avian　smooth　mus．cle　preparations　contracted
in　response　to　ACh　after　immersion　in　K－Ringer．　A　similar丘nding　has　l〕een　reported　for
denervated　rat　diaphragrn6・12厘15）．　On　the　other　hand，　ther合are　some　reports　in　disagreetnent
with　above　results　for　skeletal　muscle．　It　has　been　reported　that　ACh　induced　contractures
are　abolished　when　the　concentration　of　K　in　the　bathing　fluid　increases　over　about　50－60
mM　in　frog　rectus　muscle．16）It　has　also　been　reported　with　tonic　bundle　of　frog　i．lio丘bularls
muscle　that　ACh　contracture　fails　to　occur　in　the　tonic　bundle　fully　depolarized　by　higher－K
than　40　mM　KCI．17）It　has　been　reported　that　in　frog’s　denervated　sartorius　the　contracture
fails　in　resporlse　to　ACh　after　immersion　in　K－Ringer　solution．18）Asimilar丘nding　has　been
reported　for　denervated　rat　diaphragm．19）　In　our　results，　ACh　contracture　of　depolarized　muscle
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depended　on　K－concentration，　ACh　contracture　decreased　with　increasing　K－concentration，
and　nearly　disappeared　at　101．4　mM　K（Fig。2）．　These　results　did　not　agree　with　those　of
Evans　et　al．6）or　Jenkinson　and　Nicholls7），　but　rather　would　support　the　results　of　Saito16）
and　Shinozaki　et　al．17）
　　　　It　is　of　interest，　however，　that　ACh　contracture　appeared　again　on　depolarized　muscle
by　above　120．8　mM　K（Figs．3and　4）．　This　gradually　contracted　and　slowly　relaxed；this
contracture　tended　to　increase　with　i耳creasing　of　Kconcentration（Figs．3and　4）．　These　are
somewhat　similar　to　results　of　Evans　et　al．6）or　Jenkinson　and　Nicholls．7）Furthermore，　the
contracture　was　strongly　inhibited　in　the　de缶ciency　of　calcium（Fig．6），　and　aboHshed　by　d－
tubocurarine（Fig．7）．　Additionally，　the　second　phase　of　the　control　ACh　contrac．ture　was．
disappeared　in　the　de缶ciency　of　calcium（Fig．5），　and　the　ACh　contracture　was　inhibited　by
d・tubocurarine（Fig．7B）．　Therefore　it　is　considered　that　the　ACh　contracture　of　depolarized
muscle　by　above　120．8　mM　K　is　the　second　phase　of　the　control　ACh　itself。　It　is　well　known
that　in　cardiac　or　slow　muscle　the　bulk　of　the　extracellu．lar　Ca　requires　to　initiate　tension
as　compared　with　fast　muscle．20）　Thus，　the　second　phase　of　the　control　ACh　contracture　is
seemed　predominantly　to　be　derived　from　slow　muscle丘ber．　Furthermore　it　is　supposed　that
the　ACh　contracture　of　depolarized　muscle　by　above　120．8　mM　K　is　derived　from　slow　muscel
丘ber．6＞
　　　　The　following　mechanisms　can　be　envisaged　to　explain　the　continued　efEectivelless　of
drugs　in　depolarized　smooth　muscle．
　　　　（1）　The　activation　of　the　contractile　elements．　may　be　brought　about　by　a　substance　or
ion　which　is　released　by　the　drug　fro．m　the　cell　membrane．
　　　　（2）Drugs　m．ay　produce　a　permeability　change，　and　it　may　cause　diffusion　of　some　sub－
stance　through　the　membrane　which　directly　or　indirectly　activates　contraction．
　　　　（3）The　permeability　change　may　produce　a　membエane　potential　change，　even　thoug．h
the　cell　membrane　is　depolarized．
　　　　（4）Drugs　may　act　directly　on　the　contractile　elelnents．
　　　　As　previously　described　appearance　of　the　respollse　to　ACh　applied　ill　the　KRinger　solu－
tion　was　dependent　on　the　external　calcium，7・15・21）or　the　internal　calcium．21）　This　response，
also，　was　abolished　by　d－tubocurarine．7）　ACh　produced　littl．e　or　no　change　in　th：e　membrane
potential　of　diaphragms　equilibrated　ill　the　K－rich　solution：，　and　ACh　markedly　increased　the
inward　movelnent　of　calcium，7）It　has　been　shown　that　ACh　applied　to　a　depolarized　rat
uterus　preparation　which　was．　already　contracted　by　calcium　produce．s　a　furthef　contraction．12）
Thus，　it　was　suggested　that　ACh　contractions　of　slnooth　muscle　could　be　produced　by　Inech－
anism　other　than　a　depolarization．　It　is　supposed　that　the　ACh　contracture　is　a　consequence
of　a　calcium　infux　which　results　not　from　a　change　in　membrane　potential　but　from　the　in－
creased　permeability　of　the　membrane，　and　the　abolition　of　the　respo且se　by　d・tubocurarine
can　reasonably　be　attributed　to　a　reduction　in　permeability　to　calcium　ions．7）In　our　results，
the　mechanism　appears　to　be　similar　to　the　above　description，　In　the　present　study，　time
course　of　the　ACh　contracture　of　depolarized　rabbit　superior　rectus．　muscle　difEerred　clearly
from　that　of　the　ACh　contracture　of　depolarized　sロ100th　muscle　or　denervated　rat　di．aphragm．
It　is　possible　that　the　ACh　contracture　of　depolarized　mu．scle　in　our　results　is　derived　from
．slow　muscle丘ber．
49　（1）　1980 ACh　contracture　of　depolarized　muscle15
Ack皿owledgment
　　　　Grateful　acknowledgment　is　made　of　Prof．　T．　Nagai　and　staff　of　the　Department　of　Physio－
logy（Section　1），　Sapporo　Medical　College，　for　guidance　and　advice　in　this　investigation．
References
1．Breinin，　G．　M．＝The　struct．ure　and　func－
　　　tion　of　extraocul．ar　muscle．　An　apPraisal
　　　of　the　duality　concept．　　Am．　J．
　　　OphthalmoL　72，1－9（1971）．
2．Peachey，　L．＝The　structure　of　the　ex－
　　　traocular　muscle　fibers　of　mammals．　In二
　　　The　control　of　eye　movments．47－66，　Ac－
　　　ademic　Press，　New　York　and　London（1971）．
3．　Bach－y－Rlta，　P．　and　lto，　F．＝　」玩麗・乙，o　s．tudies
　　　on　fast　alld　slow　muscle丘bers　in　cat　ex－
　　　traocular　muscles．　J．　Gen．　Physiol．49，
　　　1177－1198　（1966）．
4．Kern，　P．：Acomparative　pharmacologic
　　　histologic　study　Qf　slow　and　tw．itch　fibers
　　　in　the　superior　rectu．s　muscle　of　the　rab－
　　　bit．1血vest．　Ophthalmol．4，901－910（1965）．
5，Chiarandini，　D．　J．二　Activation　of　two
　　　types　of丘be．rs　in　rat　extraocular　muscles．
　　　J．Physio1．259，199－212（1976）．
6，Evans，　D．　H．　L．，　Schild，　H．　O．　and　Thesleff，
　　　S，＝　Effect　of　drugs．　on　depolarized　plain
　　　muscle．工Physio1143，474－485（1958＞．
7．JenkinsQn，　D．　H．　and　Nicholls，　J，　G．：
　　　Contracture　and　permeability　changes．　pro－
　　　duced　by　acetylcholine　in　depolarized
　　　denervated　muscle．　J．　Phys．iol．159，111－
　　　　127　01961）．
8．Takeda，　M．，　Otonashi，　K．　and　Ono，　H．二
　　　　Mecbanical　responses．　of　rabbit　superior
　　　fectus皿uscユe，　Acta　Soc．　Ophthalmol，　Jpn．
　　　　79，　1281－1285　（1975）．
．9．Ono，　H．　and　Takeda，　M．：　EHects．　of
　　　　dantrolene　sodium　Qn　me．chanical　re－
　　　　sponses　of　rabbit　superior　rectus　muscle．
　　　　Folia　Ophthalmol．　Jpn．27，949－953（1976）。
10．　Scheiner，　H．＝　Recherches　sur　la　contrac－
　　　　tio．n　musclaire．　Dissociation　de　la　con－
　　　　tractibilit6　ac6tylcholinique＝et　61ectrique
　　　　aPaid．e　de　1’ion　potassium．　Compt．　Rend．
　　　　Soc．　BioL　142，37－39（1948）．
11．Lorkovi6，　H．：Mechanical　response　of
　 　　the　frog’s　rectus　to　potassiuln．　Two
　 　　phases　of　the　KCI　contracture，　Aln．　J．
　 　PhysioL　196，666－668（1959）．
12．．Edman，　K．　A．　P．　and　Schild，　H，0．　l　In－
　　　teraction　of　acetylcholine，　adrenaline　and
　　　 gnesium　with　c．alcium　in　the　contrac－
　　　　tion　of　depolar．ized　rat　uterus．　J．　Physiol．
　　　　155，10－11P11961）．
13．Durbin，　R．　P．　and　Jenkinson，　D，　H，＝The
　　 　ef〔ect　of　carbachol　on　the　permeability　of
　　　depolarized　smooth　muscle　to　inorganic
　　　　ions．　J．　Physio1．157，74－89（1961　a）．
14．　Durbin，　R．　P．　and　Jenkinson，　D．　H．；　The
　　　　ca1¢ium　depend．ence　of　tensi．on　develop－
　　　　ment　in　depolarized　sm60th　muscle．　J．
　　　　PhysiQl．157，90－96（1961　b）．
5，Robertson，　A．　P．：　Calcium　and　contrac－
　　　　tility　in　depolarized　smooth　muscle．
　　　　Nat re　186，316－317（1960）．
16．Saito，　H．：Effects　of　extracellular　potas－
　　　　sium　and　calcium　ion　on　ac．etylcholine．and
　　　　caf［eine－induced　cont．racture　in　the　fro9’s
　　　　rectus　muscle．　Sapp．oro　Med．　J．21，90－94
　　　　（1962）．
17．　Shinozaki，　E，　Oota，　工．　and　Saito，　N．：
　 　　Studies　on　excitation－contraction　coupling
　　 　in　frog　tonic　muscle　fiber．　EfEect　of　potas－
　　　　sium　depolarization　on　acetylcholine　con－
　　　　tracture．　Sapporo　Med．　J．42，310－315（1973）．
18，Edman，　K．　A．　P．　and　Grieve，　D．　W．；A
　　　　calcium　depe．ndent　Iink　beyond　the　elec－
　　　　trical　excitatbn　of　the　membrane　in　mus－
　　　　cular　c．ontraction．　Experientia　19，40（1963）．
19．LUIlmann，．　H．　and　Sunano，　S．　l　Acety－
　　　　lcholine　contractロre　and　excitation－con－
　　　　traction　coupling　in　denervated　rat　dia－
　　　phragm　muscle．　PflUgers　Arch．　Gen．
　　　　Physio1．342，271－282（1973）．
20．Edwards，　C．．融nd　Lork．ovi6，　H．：The　roles
　　　　of　calcium　in　excitation－contraction　coup1－
　　　　ing　in　various血uscles　of　the　frog，　mouse，
　　　　and　barnacle，　Am．　Zoologist　7，615－622
　　　　（1967）．
21．Bianchi，　C．　P，：Ce11　calcium．64－65，　But－
　　 　terw rth＆Co．，　Ltd．，　LQndon（1968）．
16 ONO，　H．　and　TAKEDA，　M． Sapporo　Med．　J，
ウサギ上直筋の機械的応答
カリウム脱分極下のアセチルコリン拘縮について
要 約
　　　小野弘美　竹田　真
札幌医科大学限科学講座　（主任　田川貞嗣教援〉
　ウサギ外直筋（上直筋）を用いて，アセチルコリン拘縮
に対する外液カリウムイオンの影響について検討し，以
下の結果を得た．
　1）120．8mMヵリゥムで1峰性，10　49／m‘アセチ
ルコリンで峰性の拘縮が惹起された．
　2）カリウム拘縮は1過性ならびに持続性の時間経過
をなし，カリウム濃度が高まるにつれて持続性の拘縮は
減弱した．
　3）43．4～101，4皿Mカリウムによる脱分極下にアセ
チルコリン拘縮を認めたが，この拘縮はカリウム濃度が
高まるにつれて減弱した．
　4）高濃度（120．8mM以上）カリウムによる脱分極下
に，アセチルコリンは緩徐な立ち上りを示す持続性の拘
縮を起こした．この拘縮はCa什除去ならびにd－tubo－
curarine添加により著明に抑制された．
